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1) 食道癌根j台手術前後の尿中アミノ酸変化
(ベE パ四クロマトグラフ使聞による〉
関谷仁 彦
ベ F ノ，~クロJマトグラフは最近臨床においで各方
面に感に応用されつ Lあるが，当教室に於ける食道
癌根治手術患者の術前術後尿中に排世せられる各種
アミノ酸の変化をペーパークロマトグラフにより検
出弔問ミ知見を得たので鼓に報告ナ否。
術前に於ける食遺癌患者の尿巾アミノi捜検出。結
果その主なるものはグリシシが大多数で， その他ア
ラニン・セリシ・ルアミノ酪酸であり，アミノ酸数
は 1~3 で平均1.8 であります。とれを対称症例と比
較しでみ主ナと肝疾患 4~6 卒均 4.9，其の他のもの
では 1~3平均 2.2 で肝疾患でアミノ酸代謝異常ある
ものはアミノ酸数の帯加がみらる。
次に食道癌根治手術伎の尿中アミノi現数の変化は
術後第 1 日にはアミノ駿数 1~4平均 2.7 で大多数例
にその噌加がみられ，更に術後10日目になると金例
に噌加がみられ各アミノ酸数は 2~4 平均 3.3 で、あ
-50 
退院時検査成績では各症例のアミノ i現数は 1~3
で平均 2.1であって術前に近〈減少しで居る。以土
の尿中アミノ酸数の変化と血清総蛋白濃度の変化と
を比較すると，尿中アミノi現数帯加と血清総蛋白濃
度の減少とはほぼ平行的に変化しでみられ，退院時
には両者とも術前に近(.扶復しで底る。とれより術
後に於けるアミノ酸数の噌加は一過性低蛋白血症の
結果貯臓蛋白の分解により尿中に遊離されるためと
思はれ主ナ。
以上結論としで食遺癌根治手術前後の尿中アミノ
酸数変化は術後 10日目位;迄主噌加ずるが退院時には
再び
よふ、ととがわかヲた。
2) アドレナリン4時間試験について
ヲも青木 
1) 人間に於ける流血中の好酸性球数は 1mm3
於附属病院屋階大講堂〉
中200ケ前後が多〈鴎息患者及び慢性炎症患者に於
では噌加している。その他の疾患にほ特長を認めな
かった。 
2) Adrenalin 4時間試験成積によれば約32%
の陽牲卒を示した。陽性を示した症例は相当主主行し
ている癌，及び、潰蕩疾患の穿孔症例，鴫息，脊髄腫
第，癒摘，その他陣臓壊死，腸結核問歌性腺行，肥
大症で、あった。穿孔及び壊死の症例は穿孔或は壊死
という症状が危険刺戟とたつですでに下垂体副腎皮
質機能の元主主を示し改めて Adrenalinを注射しで
も，その余刺戟能カが減退していでそれ以上の好酸
性球数の減少が著明に現れ難いものと考えられ癌患
者に陽性者を認必るととは，癌毒のため副腎皮質が
おかされているとも考えられる。崎息，間歌性敏行
が陽性を示したととは頚腺正副腎皮質機能とを結び
考えられて面白い事実である。とれが肥大症と共に 
ACTH或は Cortisoneで或る程度の効果を期待出
来る。ととを裏書きしている。
脊髄腫蕩，癒剰が著明な陽性を示したととは再び
下垂体副腎皮質系機能と中枢神経系とを結び考えな
ければならない。
め本試験主好機能との関係は肝機能検査陽性者
に本試験陽性症例が多しその減少度の減弱がlJf機
能悪性皮に比例しているのは，副腎皮質機能が糖f¥;
謝と密たる関係を有ナる点より考えでも当然である
う。 
4) 術後流血中の好酸性球数は 4時間自に最も減
少し以後快復に向い H.Selyeの報ずる如く 3day 
Eosinophi1ieの型を示ナものが多いが，その快復は
手術の大いき或は予後合併症の有無に左右される。
開胸によ-5食道 l質門切除衡の多くがの 3 d.ay Eo-
sinophi1ie型をとらないのに勝牌合併切除を行った
症例が 3day Eosinophilieの型をとるととは，と
の症例の方が前者に比して術後良好な経過をとる症
例が多い点と考え合ぜて面白い。大手術に於て'快復
の遅れると云うととは葡萄糖注射や，その他の薬品
を用うる日数が長いと云うととも考慮に入れるべき
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であろうが，合併切除群を考え合せでみれば除外し 下痢症状去らず，還に術後  8日目鬼籍に入った。病
?でもよいと考えられあ。癌と潰疹患者の間の差異は 哩解剖に依れ大腸全汎に至る潰蕩あり一部は壊死
認められなかった。結局  3 d.ay Eosihophilieの型 を伴ひ，袈・膜に迄及んでいる。且その一部は廻腸に
を示きない症例は予後に注意を要ずる。 迄達し，中に多数の  EntoAmoeba histolyticaを
め術後の  Adrenalin4時間試験を術前の成績 見た。粘膜下組織には強度な浮腫と円形細胞の浸潤
と比較しでみミ5と食道，噴門切除症例に於で  1週日 あれ死因は主としで之等潰蕩に依  o栄養低下，全
にほピ術前と同じ成績を示ずが障牌合併切除を行つ 身衰弱ば依与と思われた。更に  14年前に切除され，
た症例は，術後著明な好酸性球数減少度の減弱を認 Jl胃空腸吻合を行った部位を柏、細に看察したが，胃
めた。これは私が  2年前に報告した流血中の好酸性 粘膜下に多少の出血を見る外は全然癌組織を発見出
球数の減少が牌のfjJきにより現れると云う設を裏書 来なかった。ひるがえって， 13年 9ヶ月以前に切除
していあ。 された癌標本を組織学的に見ると字~l賞状の同柱上皮
胃切除症例も 1週日には術前とほピ同成績を示 癌であり，本症例の如く，胃切除後拾数年以上生存
ナ。 ナる例は，その永久治癒率が  10--20%以下と云う
頚膿射出により I時息、が治あという4t1-Cortisone 低率さより考えて，稀有なもりでるし且之が筑噴
によっても臨息が軽快するという事よれ本手術後 状回7陸上皮癌であった事は非常に興味深いものであ
下垂体高Ij腎皮質機能の充主主を期待してゐたが 1週間 つで，胃癌根治術を施行して 10年以上生存ずるもの
の短目の中には機能充準を示した症例は認められな はとの形を示すものが多<，今後の外科的胃癌根治
かった。 手術に何等かの示唆を与えるものではないかと思い
の下主体機能不全と認必られる肥大症に於で下 敢て，設に報告した次第でああ。
垂体前菜移殖によれ術後下mH字国IJ腎皮質機能の噌
め吾々の行つτゐる胃切i議後の臨海通び栄養
強が認められた。 
補給iこ対する検討 小泉 詩
3) 胃癌根治前後  14年走経過  Lて後アメ四バ 我々は現在迄330例の胃切除術を地行しその中  53
事痢偉大腸炎!こ依り亮亡せる四割検例に 例に就いて現在我々が行っている。水分補給，栄養
ついて 牧野博安 補給に関し若干の検討を加え些恥知見を得たので報
本症例は昭和  14年 3月，胃幽門部癌のため瀬尾外 告ナ与。我々が行って来た水分及び栄養の補給は第
科教室に於で胃切除術を地行，以後  13年 9ヶ月を経  3病日ー 迄，リシゲノレ 1000ccを使用以後，経口的に栄
で，アメ F ノマー赤痢性大腸炎に依  P死亡ぜるもの 養補給をして居る  B群と第  3病日迄  1000cc更に第
で，之を剖検する機会を得たので裁に報告し，御参  4 こ各  々500，第 5，第 7病日 r cc 17νゲルを注射した
考に供する。 A群・とあり。・その尿量及尿比重を測定すると平均尿
症例  56才，男子，職業農 畳は手術当日よれ第  1病日にかけ最少で  6日目迄
主訴 1日平均 10回の下痢。 印 80ωO位でで、以後jH 噌皆曾量し，比重重.も叉jFj5Oω0，.，_. 持漸車斬次2f 有初刀め著明に 
E正J往歴 1114年 1月既t 昭手和 凶 
で瀬尾夕外卜科に来りれ， X線検査の結果， 同 に乞強いてj A群の方が尿量3胃は正常， の問 l 相:羽目;違主を kげげ、れば， 噌脅加
月2沼8日に試試忌験的開腹術を描行し，胃大轡苦部1;の癌であ が早期に来る{傾頃向が見ちれ忍。次に経口的栄養補給
る事を確め，網膜の淋巴腺を採現して閉復， 翌年  2 を行うようになるのは第  3病日からで， ζの頃には
月 17日本人の希望によれ再開腹，胃切除令官を地行 水分量，蛋白質-量も漸次噌量し 10日前後に於で大体
じた。以後多少下痢の傾向があったが，その他は異 成人の基礎代謝量に遣しで居忍が，此れは患者が全
常なし以後  13年 8ヶ月 E常の生活を営んでゐた 部摂取した場合であつで，患者に依らでは摂取量に
が，昭和  27年 9月上り別に誘因と思われるものな 過不足を生ずるのは，当然で、大きな変動が見られ， 
<，下痢宿状棺強し，血性下痢使が 1日10J司ある様 この為日fらかに反応しで来るのが体重の変動であつ:J
になったので，当科を訪れ，入院， i で，初、はこの体重の変動によ Pとれ撃を 3群に分け宣腸鏡検査に依
れ直腸に掠指頭大vi貴蕩数個を認め，以後種々化 て見た。
学薬品を使用したが，効なく  10月 15日横行・結腸に 第 1群は術前に比し，減少少<2週日に術前値よ
大Jl最悪循環を防「意味にで，人工庇門を建設したが り噌加したもの。
